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論文内容の要旨
Tc-99m labeled flow tracer を用いた心電図同期 SPECT により心筋潅流だけでなく左心機能の情報も得られる。
一方、 F-18 FDG PET は虚血心筋における viability の gold standard と考えられている。 FDG と比較すると Tl 及
び Tc-99m flow tracer による心筋 viability は過小評価される o この過小評価を改善するために心電図同期で得られ
た壁運動の視覚的な評価が加えられてきた。そこで、我々は Tc-99m tetrofosmin (TF) を用いた運動負荷/安静時
(Ex/Rest) 心電図周期 SPECT を施行し、左室局所の TF 集積、局所壁運動、 FDG の集積を定量的に評価して、従




6 例、平均年齢62 ::t 8歳)、( 1 枝病変13例、 2 枝12例、 3 枝 8 例)であった。 TF 心電図同期 SPECT 及び FDG-PET
の各検査はそれぞれ 7 日以内に施行された。左脚ブロック、不安定狭心症、発症 4 週間以内の心筋梗塞症例は除外し
. 
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TF SPECT は前夜からの絶食後、エルゴメータを用いた Ex を施行し、そのエンドポイントで370MBq の TF を静
注し、その約 1 時間後に撮像した。撮像後に再度740MBq 静注し、 Rest 像を約 1 時間後に撮像した。
FDG-PET は transmission 撮像後75g グルコースを経口投与し、 50分後に370MBq の FDG を静注、その約45分
後に Emission 像を撮像した。
Ex/Rest SPECT 像及び PET 像それぞれの polar map を作成し、心基部、心室中部、心突部をそれぞれ 8 分割し、
計24領域に分割した。それぞれの領域における Ex/Rest TF の%uptake (最大取り込みに対する取込みの割合)及
び FDG-PET の%uptake を定量的に求めた。壁運動の評価には%wall thickening (WT) を用い、定量的に表した
{%WT=count ES (収縮期) -ED (拡張期) /count ED100%)} 。
心筋 viability の定義は運動負荷 TF において%uptake<70% を負荷による defect とし、これらの defect の内、
Rest 時に Ex 時に比し、 10%以上の集積の改善または rest 像にて%uptake孟 70%を viable とした。 %uptake は 20例
の正常対象を作成し、その mean-SD 以上を WT ありと判定した。 FDG は%uptake孟 50%の領域を viable とし、こ
-430-
れを gold standard とした。
【成績】
33名の患者から得られた792領域中 FDG で viable、 non-viable はそれぞれ689、 103領域であった。 FDG で viable
と判定された689領域中 Ex 像で491領域 (71%) で viable、 198 (29%) で defect となった。 Rest 時像で198領域中
55領域 (8 %)が viable、 143領域 (21%) が non-viable Cirreversible defect) と判定された o non-viable (irreｭ
versible defect) 143領域 (21%) 中37領域 (6 %)に壁運動を認め、 106領域 (15%) には明らかな壁運動を認めな
かった。 Ex/Rest TF による心筋 viability 評価の sensitivity は79%であったが、壁運動による評価を加えることに
より 85%に改善したが、 specificity は70%から56%に低下した。
【総括】





F-18 FDG は心筋 viability の gold standard として広く用いられている。本研究ではこの Tc-99m 潅流製剤である
Tc・99m tetrofosmin (TF) を用い心筋梗塞患者の心筋 viability 評価を行ったものである。従来は SPECT 像による
心筋潅流のみにより心筋 viability 評価を行っていたが TF 心電図同期 SPECT の出現により視覚的半定量法により
壁運動の評価が可能となった。また、従来より心筋 viability 評価においては FDG と比較すると Tc-99m や Tl-201
製剤による潅流情報では viability が過小評価されていた。本研究ではこの壁運動を定量的に評価しその壁運動の診
断精度を向上させている。また、従来の心筋潅流情報にこの定量的壁運動評価を加えることにより、潅流情報のみで
は過小評価されていた心筋 viability がどの程度改善するかを、 FDG を viability の gold standard として比較検討
したものである。その結果、従来の手法より心筋 viability 評価の sensitivity は79%から86%へと改善した。
本研究は、心筋梗塞患者における心筋 viability 評価において、心筋潅流情報に定量的な壁運動情報を加えること
により viability 評価の gold standard とされる FDG による評価と比較してその診断精度を向上させたものであり、
心筋梗塞患者における心筋 viability 評価を考える上で新たな視点を提供するものと評価でき、学位論文として十分
な価値があると認める。
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